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	РИСКИ ЗАЯВЛЯЕМЫЕ НА СТРАХОВАНИЕ

	
	Пожар

	|_|
	Удар молнии

	|_|
	Стихийные бедствия и/или опасные природные явления

	|_|
	Противоправные действия третьих лиц

	|_|
	Авария

	
	[bookmark: ТекстовоеПоле21]Иные риски, укажите:      

	ПЕРЕЧЕНЬ ИМУЩЕСТВА, ЗАЯВЛЯЕМОГО НА СТРАХОВАНИЕ
Валюта Договора:    |_|   рубли (RUR);       |_|   доллары США (USD);      |_|   Евро (EUR)
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	Заявление к Полису страхования имущества          

№ 444-___-______/__  от «__» ______ 20__ года

ПОЖАЛУЙСТА, ЗАПОЛНИТЕ ВСЕ ПОЛЯ ЗАЯВЛЕНИЯ. ОТСУТСТВИЕ ОТВЕТОВ НА КАКИЕ-ЛИБО ИЗ ВОПРОСОВ ДАЕТ ПРАВО 
ИНГОССТРАХУ НЕ ПРИНИМАТЬ ЗАЯВЛЕНИЕ НА РАССМОТРЕНИЕ. 






	Россия,  115998 Москва, Пятницкая 12/2, тел. (499)230-37-67
	e-mail: agro@ingos.ru
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	№ п.п.
	Застрахованное имущество:
тип, марка и модель 
	Двигатель
№
	Заводской номер машины (рамы)
	Год 
выпуска
	Страховая стоимость
	Страховая сумма

	1. 
	 
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	
	
	



	Какая стоимость дана в качестве страховой стоимости?
[bookmark: ТекстовоеПоле22]|_| Балансовая/остаточная; |_| Контрактно-закупочная; |_| Оценочная; |_| Другая, поясните     

	ФРАНШИЗА: _

	ТЕРРИТОРИЯ СТРАХОВАНИЯ

	|_| Вся РФ, включая дороги общего пользования, за исключением зон, официально объявленных зонами военных действий, гражданских войн.
[bookmark: ТекстовоеПоле23]|_| Субъект РФ, включая дороги общего пользования данного субъекта:      
|_| Другая территория: 
[bookmark: ТекстовоеПоле24]     - территория проведения работ, исключая дороги общего пользования:     
[bookmark: ТекстовоеПоле25]     - территория хранения:     

	[bookmark: ТекстовоеПоле26]УПЛАТА СТРАХОВОЙ ПРЕМИИ:        |_|  единовременно;     |_|   в рассрочку (количество взносов      )

	УЩЕРБЫ

	Были в течение последних пяти лет случаи повреждения, уничтожения, хищения или угона с/х техники? |_| Нет; |_| да, 
[bookmark: ТекстовоеПоле27]поясните в формате «сумма ущерба, руб./причина ущерба/дата ущерба»:     

	[bookmark: ТекстовоеПоле28]Если для предотвращения в дальнейшем аналогичного ущерба предпринимались меры, опишите их:      

	ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ



	С/х техника будет передаваться в аренду в течение периода страхования?
	|_| Нет; |_| Да

	С/х техника будет использоваться для противопожарных мероприятий в периода страхования?
	|_| Нет; |_| Да

	В месте хранения с/х техники хранятся взрывоопасные, легковоспламеняющиеся вещества, ГСМ?
	|_| Нет; |_| Да

	[bookmark: ТекстовоеПоле29]Наличие средств пожарной безопасности на территории хранения: |_| нет; |_| да, краткое описание:      

	[bookmark: ТекстовоеПоле30][bookmark: ТекстовоеПоле31]Наличие охраны на территории хранения: |_|нет; |_|да; количество охраны      ; кем осуществляется охрана: |_|сотрудник страхователя,  |_| вневедомственная охрана, |_| ЧОП, |_| Другое, поясните:      

	Включают ли страховые суммы НДС? |_|Нет |_|Да

	Просим застраховать имущество в соответствии с указанной в настоящем заявлении информацией. 
[bookmark: _GoBack]В настоящем заявлении Страхователем указаны достоверные и отвечающие действительности сведения. 
С содержанием ст. 944 Гражданского кодекса Российской Федерации Страхователь ознакомлен.

	К настоящему заявлению прилагаются следующие документы:      








	Страхователь:
	
[bookmark: ТекстовоеПоле33][bookmark: ТекстовоеПоле34] ______________ /     /     /
    Подпись  (М.П.)                  Ф.И.О.                       дата


	[bookmark: ТекстовоеПоле32]На основании        (от, №)      
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